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INTRODUCCION

Dentro de los tipos de exencidn tributaria del I.V.A. que contempla nuestra actual
norma, no se toma en cuenta el tema de medicamentos, mas al contrario este solo
beneficia a los bienes importados por miembros del cuerpo diplomatico o las
mercaderias que introduzcan “bonafide”; no beneficiando a la poblacidn gue
realmente necesita la exencién de este impuesto. Y, Analizando la normativa
aduanera, el mismo contempla la exencién de tributos aduaneros solamente para
importaciones que realicen entidades del Estado Plurinacional de Bolivia.

El cancer infantil es un problema que se ha descuidado en nuestro pais; la exclusion
en salud, que se traduce directamente en mayores tasas de morbilidad y mortalidad,
impacta de manera importante sobre la calidad de vida y la capacidad productiva,
con consecuencias graves sobre el desarrollo econémico del pais, siendo Ia
poblacion mas vulnerable 1a de los ninos. t

Tutelar la salud de los mas pequefios no solamente es un derecho que se debe
garantizar sino también un factor de interés socioeconomico.

Muchas de las familias que tienen nifos con este mal, no cuentan con los recursos
econémicos para poder solventar el tratamiento que se requiere; entonces podemos
observar que la pobreza juega un papel importante para la inaccesibilidad a este tipo
de medicamentos, tomando en cuenta que estos tienen un mayor costo. Esta
situacion se veria menos aguda si se aplicara una exencion al L.V.A.

Mediante el presente trabajo proponemos la exencién de este impuesto, y asi en un
inicio, beneficiar a la poblacion infantit con un 13% menos del costo en el precio de
los medicamentos que requieren en su tratamiento. Para lo cual, se coordind con
instituciones sin fines de lucro que trabajan con esta problematica y con
representantes del Partido Demécrata del departamento de Santa Cruz, este Uitimo
ya presenté un Proyecto de Ley a la Camara de Diputados, esto en conmemoracion

del Dia Internacional del Cancer Infantil, el 15 de febrero del presente ano.




A partir de la fecha, y en lo sucesivo, nos encontramos en contacto con dichas

instituciones, apoyando dicho proyecto e intercambiando informacién para que asi
las personas que se ven afectadas, y las que no, tomen en cuenta la importancia de
atender este tipo de necesidades, sobre todo a favor de la poblacion mas vulnerable,
los nifios. Se realiza un estudio de a los centros infantiles especializados con los que
cuenta el pais.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL. PROBLEMA

1.1 Planteamiento del Problema

No se cuenta con la exencién al |.V.A. en medicamentos contra el cancer infantil en
Bolivia, ya que estos son mas costosos que los medicamentos prescritos para tratar
otros tipos de afecciones.

Tomando en cuenta nuestro contexto econdmico y social, no todas las familias
cuentan con las posibilidades econémicas para afrontar el cancer infantil.

En nuestro medio los Centros de Salud Publicos no cuentan con todos los
medicamenios prescritos a nifios con cancer, por lo que las familias que
econdmicamente tienen la posibilidad de asistir a los centros de atencion médica
privados o a farmacias, adquieren los mismos con un costo elevado y ademas con un
|.V.A. de tasa efectiva del 14.94%, sistema que es utilizado en Bolivia en virfud del
articulo 5 de la Ley 843 (TOV), ya que el L.V.A. forma parte integrante del precio neto

de venta.

1.2 Formulacion del Problema de Investigacion

,Como incide un modelo de exencién del LV.A. para medicamentos contra el cancer
infantil en Bolivia?

¢.La incidencia de la exencion beneficia a familias de recursos limitados? .

1.3 Planteamiento de Objetivos

1.3.1 Objetivo General

Proponer un modelo de exencion del |.V.A. a medicamentos contra el cancer infantil
en Bolivia.



1.3.2 Obijetivos Especificos

Analizar las bases tedricas y procedimentales de la exencion del LV.A. para
medicamentos contra el cancer en la realidad nacional.

Disefar medidas que sustentan un modelo de exencidén para medicamentos contra
el cancer.



CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1 Estado del Arte

Se analizan los antecedentes de la problematica en cuanto al acceso de
medicamentos que tratan el cancer infantil en Bolivia, asi también las condiciones de
los “Centros de Referencia” donde se atienden estos casos, estableciéndose los
elementos procedimentales que se basan en un estudio de los tipos de cancer que
aquejan mas a esta poblacion y gue tipo de atencion medica es la que reciben. El
marco Legal estd sustentado en la normativa impositiva actual y la normativa

referente a exencién de impuestos vigentes en la actualidad.
2.1.1 Antecedentes

Bolivia, al constituirse como un pais en desarrollo, no cuenta con la infraestructura 'y
los equipos necesarios, ni los profesionales adecuados, para tratar e! cancer infantil
de manera acertada. Y la situacion se torna aln mas dificil sabiendo que el costo del
tratamiento es elevado y que ademéas dura muchos afios; razén por la cual muchas
familias abandonan el tratamiento en los hospitales y recurren a la medicina cacera o
simplemente dejan morir a sus NiNos.

“En Bolivia existen tres centros de oncohematologia: el hospital del Nifio “Dr. Ovidio
Aliaga” en La Paz, el hospital “Manuel Ascencio Villarroel” en Cochabamba vy el
Instituto Oncologico del Oriente Boliviano en Santa Cruz, gue atienden a menores
hasta 15 afios que no cuentan con ningun seguro”.(Defensoria del Pueblo, 2015,
pag. 8)

Por descarte, el resto de los departamentos no cuenta con unidades de oncologia
pediatrica, por lo que derivan a sus pacientes a uno de estos tres centros
mencionados anteriormente.

“La oncologo-pediatra del Hospital del Nifio, Astrid Riveros, informé que por ano los

casos de cancer infantil aumentan entre 10 y 30%, la mayoria en fase terminal y




provienen de familias de bajos recursos econémicos, io que complica el tratamiento,

solo entre 20 y 25% logra superarlo”.(La Razon, 2015, pag. 1)

De acuerdo a los datos brindados por la Unica oncdlogo-pediatra del Hospital del
Nifio, la cifra va en aumento, y esto se debe justamente a que no se cuentan con
politicas de salud preventivas hacia esta enfermedad, ya que la personé en su gran
mayoria acude a los centros en la etapa terminal, y por ende, el tratamiento es mas

largo, complejo y costoso para ias familias.
2.1.2 Elementos Procedimentales

En los Ultimos tiempos se ha podido evidenciar que en nuestro pais, la nifiez es la
poblacién con mayor grado de vulneracién en sus derechos, esto por faita de
politicas publicas integrales y normas de proteccion especial.

Entre estos factores, se ha considerado el alarmante incremento de hiﬁas, ninos y
adolescentes con cancer, las estadisticas a nivel de la regiéon y especificamente en
Bolivia demuestran la prioridad con la que se precisa atender a este grupo; por ofra
parte las condiciones en las que se brinda este servicio en los “centros de refe-
rencia’, la falta de hospitales con unidades de oncologia pediatrica en los otros
departamentos, e! costo que implica el tratamiento tanto para el Estado como para la
familia, la ausencia de una norma nacional, protocolos y procedimientos y la falta de
una politica especifica.

Respecto a la mortalidad por cancer infantil, es muy alta en el pals, siendo la
principal razén la inaccesibilidad a tratamientos médicos cuyo costo anual esta es-
timado en aproximadamente Bs. 90.000 por paciente, mismos que incluye el
tratamiento de quimioterapias y los miltiples estudios de laboratorio, gabinete e in-
tervenciones quirlrgicas en algunos casos.(Defensoria del Pueblo, 2015, pag. 9)



Esquema No. 1 Propuesta de Excencién

ANULAR EL IMPUESTC IVA A

MEDICAMENTOS
MEDICAMENTOS DE ALTO COSTO

ONCOLOGICOS
PEDIATRICOS

PARA: LOS HOSPITALES Y ONCOLOGICOS DE
LAS CIUDADES DE:
LA PAZ
COCHABAMBA
SANTA CRUZ

2.1.2.1 Tipos de Cancer en Ninos

Segun Informe realizado por la Defensoria del Pueblo (gestion 2015), existen tipos

de cancer mas frecuentes en nifos:

MODIFICACICN
DE LAS LEYES
ACTUALES

h 4

“DONACIONES ¥ LAS ‘
. IMPORTACIONES |




Tabla No. 1 Tipos de Cancer

- Tipo de Cancer | Porcentaje de Nlnosaque la Padecen 7
Leucemias | 48% |
e | g
'Retinoblastoma g - 7.70% 7 T

‘Tumores Cerebrales | - T 810%
' Tumoresde Higado | 4% ” o
Tumor de Wilms - o 4% “ .}

Fuente: Informe Defensorial 2015 ° Resultados de las Verificaciones Defensoriales en
las Unidades de Oncologia Pediatrica a Nivel Nacicnal”

2.1.2.1.1 Leucemia

La leucemia es un cancer de los glébulos blancos (un tipo de células de la sangre).
Es el tipo mas comun de cancer en nifios. Las células sangulneas se forman en la
médula 6sea. Los glébulos blancos ayudan a su organismo a combatir infecciones.
Sin embargo, en personas con leucemia, la meédula ¢sea produce gldbulos blancos
anormales. Estas células reemplazan a las células sanguineas sanas y dificultan que
la sangre cumpla su funcion.

La leucemia puede desarrollarse lenta o rapidamente. La leucemia aguda es un tipo
de crecimiento rapido y la leucemia crénica crece lentamente. Los nifios con
leucemia suelen tener uno de los tipos agudos.

Los sintomas incluyen:

- Infecciones

- Fiebre

- Peérdida del apetito

- Cansancio

- Sangrar o amoratarse con facilidad

- Inflamacion de los ganglios linfaticos

- Sudores nocturnas

- Dificultad para respirar

- Dolor en los huesos o en las articulaciones




e

Los factores de riesgo para la leucemia en nifios incluyen: tener un hermano o

hermana con leucemia, tener ciertos trastormnos genéticos o recibir tratamiento con
radiaciéon o quimioterapia. Generalmente, la leucemia infantil se cura con el
tratamiento. Las opciones de tratamiento incluyen: quimioterapia, tratamiento con
otros medicamentos y radiacion. En algunos casos, un trasplante de médula osea y
de células madre puede ayudar. (NIH, 2016, Pag. 1)

2.1.2.1.2 Linfoma

Los linfomas son tumores malignos que tienen su arigen en los gangiios linfaticos.
Los ganglios linfaticos estan distribuidos por todo el cuerpo, por lo que dichos
tumores pueden crecer en distintos sitios.

Entre los tipos de cancer infantil, los linfomas ocupan el tercer lugar de frecuencia,
s6lo precedidos por las leucemias y los tumores de sistema nervioso central.

La localizaciéon de estos tumores dependerda del tipo de linfoma: una variedad
denominada linfoma de Hodgkin tiende a afectar mas a nifos en edad escolar y
adolescentes (6-15 afios).

Su localizacion mas frecuente es a nivel de los ganglios del cuello (90%) y en menor
porcentaje puede originarse en mediastino (parte central del térax), axilas, ingtés o
abdomen {retroperitoneo -parte posterior de la “pancita”).

La otra variedad denominada linfoma no Hodgkin tiende a afectar a nifios mas
pequefios (primordialmente entre los 2-7 afos), generalmente se presenta en
abdomen, por lo que el nifio puede presentar hinchazén de la “pancita”, asociada a
un tumor palpable, es factible o no tener dolor abdominal.

Los sintomas incluyen:

- Vomitos

- Evacuaciones con sangre u obstruccion intestinal

- Tos progresiva

- Fiebre de origen inexplicable

- Pérdida de peso

- Sudoracién exagerada




—

El procedimiento habitual (en el entendido que hay casos especiales), es realizar una
biopsia (fomar una peguefia muestra del tumor), confirmar el diagnéstico, establecer
la etapa clinica y utilizar tratamiento con quimioterapia y/o radioterapia.
En la mayoria de los nifios que presentan un linfoma, si son diagnosticados o mas
tempranamente posible y reciben un tratamiento protocolizado por un especialista de
cancer en nifios y un grupo multidisciplinario, se alcanzan altas tasas de
curacion.{Acosta, 2009, Pag. 1)

2.1.2.1.3 Retinoblastoma

Elretinoblastomaes un tumor maligno que comienza en las células de Ia retina del

0jo.

Los sintomas incluyen:

- Reflejo blanco o resplandor en una o ambas pupilas del nifio cuando se expone a
la luz.

- Estrabismo (los ojos parecen no mirar en la misma direccién) o movimiento de
0jos no coordinados.

- Enrojecimiento e inflamacion de la parte blanca del 0jo.

- Visién borrosa. Los nifios pueden toparse con cosas porque no pueden ver con
claridad. A veces no pueden comer alimentos en un lado de su plato o jugar con

los juguetes porque parte de su vision esta blogueada.

Dolor en los ojos.

- Bizquera.

Los tratamientos focales pueden incluir criocirugfa, termografia, cirugia laser o
braquiterapia. Se utilizan en nifios con retinoblastoma intraocular. También pueden
ser utilizados para tratar un retinoblastoma que se repite dentro del 0jo.

La quimioterapia puede administrarse como tratamiento primario, 0 combinada con
tratamientos focales, para destruir las células cancerosas. Se puede administrar
antes que ofros tratamientos, como la criocirugfa, la cirugia laser, la cirugia
(extirpacion del ojo o enucleacién) o la radioterapia, para reducir el tamafno del tumor

(quimioterapia neoadyuvanteoquimiorreduccion).
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Se puede administrar después de la cirugia, con radioterapia o sin ella, para destruir
las células cancerosas remanentes y para reducir el riesgo de recurrencia de cancer
(quimioterapia adyuvante).

La quimioterapia se utiliza antes de un trasplante de células madre para tratar el
retinoblastoma  avanzado que se ha propagado fuera del ojo
(retinoblastomaextraocular) o que es recurrente. También puede usarse para aliviar
el dolor o para controlar los sintomas del retinoblastoma avanzado (quimioterapia
paliativa).(Pérez, 2014, Pag. 1)

2.1.2.1.4 Tumores Cerebrales

Un tumor cerebral es un grupo (masa) de células anormales que empieza en el

cerebro.

Los dolores de cabeza probablemente son el sintoma mas comun, perb solo en muy

raras ocasiones en realidad los nifios con dolores de cabeza tienen un tumor. Los

patrones de dolores de cabeza que pueden ocurrir con los tumores cerebrales

abarcan: |

- Dolores de cabeza que empeoran al despertarse por la mafana y luego
desaparecen al cabo de unas horas.

- Dolores de cabeza que empeoran al toser 0 hacer ejercicio o con un cambio en la
posicion del cuerpo.

- Dolores de cabeza que ocurren al dormir y con al menos ofro sintoma como
vomitos o confusion.

Algunas veces, los (nicos sintomas de tumores cerebrales son cambios mentales

que pueden abarcar:

- Cambios en la personalidad y el comportamiento

- Incapacidad para concentrarse

- Aumento del suefio

- Pérdida de memoria

- Problemas con el razonamiento




El tratamiento depende del tamafio, tipo de tumor y de la salud genéral del nifio. Los
objetivos del tratamiento pueden ser curar la enfermedad, aliviar los sintomas y
mejorar la funcién cerebral o el bienestar del nifio.

Se requiere la cirugia para la mayoria de los tumores cerebrales primarios y algunos
se pueden extirpar totalmente. En los casos en l0s que no se pueda extirpar el tumor,
la cirugia adn puede ayudar a reducir la presion y aliviar los sintomas. La'radioterapia
y la quimioterapia se pueden utilizar para ciertos tumores. (Institute, 2015, Pag. 1)

2.1.2.1.5 Tumores de Higado

El cancer de higado infantil es una enfermedad en la que se forman células mélignas
(cancerosas) en los tejidos del higado.

Ciertas enfermedades y afecciones pueden aumentar el riesgo de cancer de higado
infantil. '

Los signos y sfntomas de cancer de higado infantil pueden ser una masa o dolor en
el abdomen.

Para identificar (encontrar) y diagnosticar el céncer de higado infantil, y para
determinar si el cancer se disemin6, se utilizan pruebas que examinan el higado y la
sangre. El cancer de higado infantil se puede curar si el tumor es pequefio y si se

extirpa completamente mediante una operacién. (NHI & Cancer, 2016, Pag. 1)
2.1.2.1.6 Tumor de Wilms

El Tumor de Wilms es la forma mas comun de céncer del rifién en la infancia. Se
desconoce la causa exacta de este tumor en la mayoria de los nifos.

La ausencia del iris del ojo (aniridia) es una malformaciéon congénita que algunas
veces estd asociada con el Tumor de Wilms. Otras malformaciones congenitas
ligadas a este tipo de cancer renal inciuyen ciertos problemas de las vias urinarias y

la hinchazén de un lado del cuerpo, una afeccién llamada hemihipertrofia,




Es mas comun entre algunos hermanos y gemelos, lo cual sugiere una posible causa
genética. La enfermedad ocurre mas frecuentemente en nifios de cerca de 3 afios de
edad.

Los sintomas pueden incluir cualquiera de los siguientes:

- Dolor abdominal

- Color anormal de la orina

- Estrenimiento

- Fiebre

- Malestar general o ansiedad (malestar)

- Presion arterial alta

- Aumento del tamafio de un solo lado del cuerpo

- Pérdida de apetito

- Nauseay vomitos

- Hinchazdn en el abdomen (hernia o masa abdominal)

- Sudoracion (nocturna)

- Sangre en la orina (hematuria)

El primer paso en el tratamiento es establecer el estadio del tumor. La estadificacion
ayuda al especialista a determinar cuan lejos se ha diseminado el cancer y planear el
mejor tratamiento. La cirugia para extirpar el tumor se programa lo més'pronto
posible. Los tejidos y érganos circundantes pueden ser removidos si el tumor se ha
extendido.

La radioterapia y quimioterapia se inician frecuentemente después de la cirugia,
dependiendo del estadio del tumor.

La quimicterapia dada antes de la cirugia también es efectiva en prevenir

complicaciones. (Institute., 2016, Pag. 1)
2.1.2.2 Centros de Referencia a Nivel Nacional

Bolivia cuenta solamente con tres centros especializados para atender el cancer
infantil, a continuacion citamos las condiciones con las cuales cuenta cada uno de
estos.
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2.1.2,2.1 Hospital del Nifio “Dr. Ovidio Aliaga” en La Paz

De la verificacion realizada a la unidad de oncoiogia pediatrica del hospitai del Nifio

Dr. Qlivio Aliaga Uria de la ciudad de La Paz se tiene la siguiente informacion:

Esquema N°2 Recursos Humanos — Oncolégico Hospital del Nifio

B )
6 Profesionales
Métiicos

6 Enfermeras

Tituladas
S Auxiliares

!

3 1 Trabajsdora Socisl '
I ‘,

. 71 1 Oncologa

% &4
] .
.
. 1 Hematologs
T 47
P 54

Los servicies de apoyo como psicologia, terapias de juego, fisioterapeutas, personal
de rehabifitacion y dietistas, no son exclusivos de 1a unidad de oncologfa, tampoco
Cuentan con un meédico de guardia de fa unidad, el profesional que atiende es del
area de emergencias. En cuanto a la capacitacion del personal, no reciben ningln
tipo de aprendizaje.

Respecto a la capacidad de atencidn, la unidad puede albergar a 9 pacientes
internas y hasta 5 ambulatorios, sin embargo en la realidad atienden a 13 internos ya
Que se cuenta con 13 camas (entre éstas 4 cunas) y a 48 extermos (quimioterapias
ambulatorias).

El médico profesional tiene a su cargo a los 13 pacientes internos y de § a 10

pacientes externos por dia. Una enfermera tiene a su cargo a los 13 pacientes en

14




sala: la enfermera ambulatoria de 5 a 10 pacientes por dia: La unidad cuenta con una
enfermera auxiliar de manera permanente.

Cuando existe mayor afluencia de pacientes solicitan apoyo de otras unidades para
internacion y posteriormente los ingresan en la Unidad Oncologica Pediatrica, en
funcién al espacio. En cuanto al horario de atencién, de 8:00 a.m. a 20:00, en casos
de emergencia de 20:00 a 8:00, en turnos de 6 horas diarias.

Respecto a los recursos materiales, |a infraestructura se encuentra adecuadamente
conservada (paredes y pisos limpios), el espacio es reducido, cuenta con 9 salas de
internacion, 5 adecuadas divididas por vidrios, 4 bafios individuales en 4 salas y 2
bafios compartidos por pacientes y familiares. Ademas cuentan con 2 espaclos
estrechos destinados a la esterilizacion' de instrumentos y preparacion de
medicamentos.

La sala de hospitalizaclén se encuentra todo el tiempo colapsada, por lo que las
nuevas internaciones, asi sean de emergencia tienen una espera de uno a 2 dias. No
cuentan con instalaciones ludicas y educativas; tienen 4 salas para la atenclén de
pacientes ambulatorios, no cuentan con un espacio destinado a la consulta externa,
ni con un buen equipamiento. Para la sala de espera se habilitd un espacio en el
pasillo. No se cuenta con un almacén para medicamentos y estos son solicitados de
acuerdo a requerimiento a la farmacia; los bafios son usados por todos los pacientes,
incluso por sus familiares, el personal tiene su propio bafio.

Los equipos se encuentran en buen estado aunque se precisa un oximetro de ‘pulso.
Tienen generadores de energia del hospital. La provision de insumos es la necesaria.
En cuanto a medicamentos, el centro médico no cubre con ningtin costo. Se tiene un
convenio con 2 fundaciones “San Luis” y “Ayldame” gque cubren el 80% de los
medicamentos y e! 20% el Ministerio de Salud, encentrandose cubierto el costo de
los medicamentos, solo en algunos casos son cancelados por los familiares, gque
ademads pagan por ta estadfa.

Un 25% de los pacientes abandonan el tratamiento pese a estar cubierto, debido a la
falta de apoyo de la familia, distancia del lugar donde habitan hacia el hospital,
permisos de trabajo de la madre o del padre por tiempos prolongados; falta de
conocimiento respecto al proceso médico y exigencia de los padres de garantias de
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recuperacion de los nifos. Otros optan por la medicina tradicional ante la falta de
recursos econdmicos.

El hospital no cuenta con un espacio adecuado para alojar a los padres, guienes
deben pasar la noche en una silla. El hospital ofrece un refrigerador y un termo con
agua caliente, no hay bano para padres.

Respecto al procedimiento, no existen protocolos de atencion, los que se utilizan son
de Chile, México y Estados Unidos que se adaptan a los procedimientos que en cada
caso se diagnostica. Los procedimientos se realizan en .las siguientes fases:
Epidemiologia, causas, sintomas, diagnosticos, prondsticos, tratamientos, medidas
preventivas y medidas alternativas.

Se dan controles, exdmenes, andlisis, medicaciéon permanente de acuerdo a los
procedimientos iniciales. Se verificd que los protocolos de atenciéon de cada uno de
los pacientes, se encuentran digitalizados de acuerdo al tratamiento, que incluye la
medicacion, tipo de medicamento, horarios, alimentacion, evolucion, analisis y otros
datos.

Las terapias psicologicas al paciente y su familia se dan al principio, durante y
después del tratamiento y, si el caso amerita, se realiza durante la etapa de con-
sultas. El apoyo psicosocial y la rehabilitacion del paciente se da solo si lo solicitan.
En cuanto a la informacion sobre el diagnéstico a los padres o familiares, ésta es
proporcionada por la oncéloga y el hematodlogo respecto al tratamiento, reacciones y
complicaciones. No cuentan con documentos informativos de apoyo y el
consentimiento se da por escrito en dos copias. '

Se les informa a los padres sobre la ayuda econdmica que otorgan las fundaciones y
el Ministerio de Salud, siendo los familiares los encargados de recoger con las
recetas los medicamentos de las fundaciones o de la farmacia del hospital en caso
de los medicamentos proporcicnados por el Ministerio.

De las consultas realizadas a los familiares al momento de la verificacion, la atencion
en el hospital del Nino Dr. Olivio Aliaga Urfa es catalogada como buena y oportuna,
aunque los pacientes tienen que esperar debido a que hay pocos profesionales para

fa atencion.
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Les permiten permanecer a los familiares en el hospital para el cuidado de sus hijos y

reciben apoyo para aprender sobre la alimentacién, atencion y responsabilidades. El
apoyo psicolégico se le otorgd al ingresar a la Unidad de Oncologia Pedidtrica
después muy poco. Los consultados desconocian el costo total del tralamiento e
informaron que cancelan la suma de Bs. 1000 por mes, para la compra de sueros y

algunos insumaos necesarios.

2.1.2.2.2 Hospital “Manuel Ascencio Villarroel” en Cochabamba

En cuanto a Recursos Humanos se tiene;

Esquema N° 3 Recursos Humanos — Oncolégico Manuel Ascencio Villarroel
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El personal tiene formacion certificada en oncologia, hematologia y experiencia
practica en el tratamiento de nifios con cancer. La unidad no cuenta con los servicios
exclusivos de un psicologo, de una trabajadora social, terapeutas de juegos,
fisioterapeutas, personal para rehabilitacién y dietistas, se cuenta con el servicio de
Onco Feliz donde se les hace fisicterapia. Los profesionales que prestan el apoyo
son del hospital.

En cuanto a la capacitacién, la oncéloga pediatra la otorga a todo el persanal en las
temdticas de atencién a pacientes con cancer, inyectables, maniputacion del cito

estaticos, manejo del dolor y buen trato.
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No cuentan con un médico de guardia, en cast de emergencias si no se encuentra la
oncoéloga atiende el médico de emergencias del hospital.

La unidad tiene capacidad para atender a 8 pacientes hospitalizados, se cuenta con
8 camas, sin embargo uno de los ambientes no es apto para el servicio por gue no
Cuentan con equipo suficiente y no tienen bafios.

En atencién ambulatoria atienden entre 12 a 20 pacientes por dia, siendo los dias
lunes, martes y miércoles con mayor afluencia de nifios gue solicitan el servicio. Sélo
existe un médico que atiende a todos los pacientes y 5 licenciadas para todos los
nifios que acuden al servicio, de acuerdo a turnos. Cuando existe mayor afluencia de
pacientes tratan de atender a todos, priorizando a algunos nifios y cancelando el
servicio a otros.

El horario de atencion de la oncéloga es de 8:00 a 14:00, el personal de enfermerfa
hace turnos cada 6 horas, los residentes también realizan turnos de 6 horas.

En lo que respecta a recursos materiales, la infragstructura es relative;mente nueva,
en buenas condiciones respecto a espacio fisico, sin embargo el servicio se
encuentra en ambientes improvisados, no adecuados ni suficientes.

En salas de hospitalizacion, no cuentan con un ambiente para pacientes que
precisan aislamiento. No tienen una sala de enfermeria para el preparado de
medicamentos y la atencién se realiza en el pasillo.

Para pacientes ambulatorios existen 4 ambientes pero solo funcionan 3. No cuentan
con sala de espera, el almacén de medicamentos e€s una oficina, los barfios son
improvisados. Hay 2 bafos en salas de hospitalizacién, tienen una sola ducha en
toda la unidad de oncologia. No cuentan con bafios para padres.

En cuanto a los equipos todos se encuentran en buen estado debido a que
recientemente fueron entregados a la unidad. Entre los equipos que se precisan
prioritariamente se encuentran bombas, aspiradoras para pacientes criticos, mesas
de mayo para alimentar a los nifios. Se cuenta con generadores de energia eléctrica
del hospital, los mismos que utilizan en la unidad de otorrino logia.

La farmacia otorga medicamentos de acuerdo a la disponibilidad y no de acuerdo a
los requerimientos. El Ministerio de Salud provee solo dos medicamentos

(Desparajinoza y Filigastrico); no existe disponibilidad para cubrir los tratamientos
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{etropositos, metrotosaticos y otros). El costo de los medicamentos es cubierto por
los familiares cuando no hay donaciones, que asciende a Bs. 15.000 por semana.
Abandonan el tratamiento mas o menos un 30% de los pacientes por temas
economicos. No cuentan con un espacio para alojar a los padres, hormalmente usan
el pasillo donde existen sillones o a veces un cuarto donde hay camas las cuales no
son usadas por los pacientes, no hay un bafio para padres.

Respecto al procedimiento cuentan con manuales de funciones, protocolos de
atencion de patologias y protocolos de procedimientos de enfermedades.

El procedimiento utilizado para un paciente con cancer, varia de acuerdo a la
patologia. En caso de Leucemias, se hace un examen con el aspirado de Medula
Osea, ésta es enviada al Laboratoric de la UMSA en La Paz, para el andlisis
InmunoFeno tipo, donde en 48 horas entregan resultado. Este analisis es gratuitito
gracias a convenios firmados. Con el resultado se inicia el tratamiento el cual puede
durar entre 2 a 3 afnos. ‘

En caso de tumores soélidos, es necesario primero hacer analisis y estudios
topograficos o de resonancia, si ve que existe un tumor, se programa la operacion,
luego la Biopsia, determinado el tumor se inicia recién el tratamiento que tambien
dura entre 2 a 3 afos. Seflalan que cada caso es particular debido al tipo de

afeccidn, la asistencia a sus sesiones de tratamiento.
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Esquema N°4 Burocracia para el Examen Topografico Gratuito
Oncologico Manuel Ascencio Villarroel
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Se da terapia al paciente y a su familia desde que se inicia el tratamiento hasta que
concluye, con la ayuda de una pasante de psicologia y de la fundacién ONCO Feliz a
la que los padres deben acudir. El apoyo psicosocial y la rehabilitacién del pdciente
se da con el apoyo de la fundacién Onco Feliz.

Los padres son informados sobre el diagnéstico y el tratamiento por la oncéloga, por
las enfermeras y la psicéloga. Si cuentan con documentos informativos de apoyo y
se les informa a los padres sobre la ayuda econémica de la fundacién ONCO Feliz y
de otros voluntarios.

De acuerdo a la consulta al paciente y/o familiar, el servicio que presta la unidad es
bueno, a pesar de las limitaciones de infraestructura, medicamentos y personal
suficiente, indicaron que reciben una atencién con calidez.

La informacién sobre el diagnéstico y tratamiento fue otorgada con detalle por la
oncologa, las enfermeras y psicéloga.

La familia recibi¢ la ayuda psicoldgica al inicio y durante el tratamiento de sus hijos.
Respecto al costo del tratamiento, cubren Bs. 1500 por cada tactinominica, ya que
debe comprar 5 unidades cada 21 dias, viendo obligados a suspender el tratamiento

por falta de recursos econémicos.
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2.1.2.1.3 Instituto Oncolégico del Oriente Boliviano en Santa Cruz

En cuanto a Recursos Humanos se tiene:

Esquema N° 5 Recursos Humanos — Oncolégico del Oriente Boliviano

8 Médicos
Pediatras

588588688 Comm
@@@@D&M@ﬁﬁ e

— -~
;}i? &? 2 Oncoélogos

T

. 1 Psicélogo
e,
N 1 Médico
- General

De las enfermeras, 9 se encentran en capacitacion. En cuanto a la formacion
certificada en oncologia, hematologia y experiencia practica en el tratamiento de
nifios con cancer, el personal recibe una induccién previa a desarrollar sus labores.

Cuentan con una psicologa, una psicopedagoga y las trabajadoras sociales del
hospital atienden a la unidad. En relacion al servicio de fisioterapia, se utilizan a los
profesionales del hospital, asi como los dietistas, en resumen no cuentan con
personal exclusivo. La Asociacion de Familiares y Amigos de Nifios con Cancer
(AFANIC — Espafia) cancela los servicios externos para personas gue lo reguieran.

No tiene presupuesto para capacitacion pero se auto gestionan cursos y
actualizaciones, gracias a estas gestiones las enfermeras estan realizando
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maestrias. Cuentan con un pediatra las 24 horas, sin embargo cuando el personal
goza de sus vacaciones no hay reemplazante.

En cuanto a la capacidad de atencion, el instituto puede albergar a 18 pacientes en
hospitalizacion (18 camas), 3 en terapia intensiva, 2 cuartos de aislamiento, 6 camas
para quimioterapia y 5 para procedimientos ambulatorios. |

En la gestion 2014 se atendieron a 454 pacientes, esta cantidad sobrepasa su
capacidad. Al momento de la verificacion se encontraban 8 pacientes en espera para
ser aiendidos en consulta exierna.

Un profesional médico y una enfermera atienden aproximadamente 51 pacientes,
cuando existe mayor afluencia de pacientes improvisan camiilas y trabajan mas
tiempo porque no existe otro centro médico donde derivar este 1ipo de casos.

El horario de atencion es de 7:30 a 13:30.

En cuanto a recursos materiales, el Instituto Oncologico es un hospital con 37 anos
desde su fundacion en los cuales hubo constantes remodelaciones y actualmente
esta en proceso de ampliacion, por lo cual muchas areas son provisionales. Cuenta
con una sala de hospitalizacion, con un area para pacientes ambuiatorios, con un
consultorio para consultas externas, una sala de espera, un almacen para
medicamentos de la fundacion AFANIC y bafios. '

En cuanto a los equipos, tienen los necesarios aungue por su uso prolongado
reciben constante mantenimiento. Se necesita monitores de maquina, los gene-
radores de luz son del hospital. La provision de insumos es la necesaria, se comple-
ta con la ayuda de la Fundacion AFANIC. E! instituto cubre los medicamentos
necesarios para guimioterapia, de los cuales algunos son provistos por el SUMI y
otros especiales para este tratamiento por AFANIC.

Existe disponibilidad de medicamentos para cubrir los tratamientos, el mismo que €s
gratuito, sin embargo por ejemplo un trasplante de médula 6sea no es posible rea-
lizarlo y liega a costar aproximadamente $us. 30.000.-

De 173 pacientes abandonan 10, de los cuales no todos son por motivos
econdmicos. Para albergar a los padres, existe “a Gasita” sostenida por la fundacion
AFANIC, es un espacio para 10 personas fuera de las instalaciones del hospital,

cuentan con bafios. En cuanto al procedimiento, cumplen con lo normado
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internacionalmente, adaptandose a las condiciones de nuestro pais. Cuando un

paciente es derivado, se procede a diagnosticai y segln el resultado la Trabajadora
Social realiza la categorizacién a través de una ficha social.

Las terapias psicolégicas para el paciente y su familia, se dan en el tratamiento y en
el post tratamiento, se brinda apoyo psicosocial y se procede a la rehabilitacion del
paciente.

Los padres y familiares son informados por la oncéloga. No cuenta con documentos
informativos de apoyo, sodlo se brindan charlas y se informa a los padres sobre la
ayuda econdmica que dan las fundaciones. El consentimiento para el tratamiento es
por escrito.

De acuerdo a la consulta al paciente y/o familiar, en cuanto al servicio que presta el
Instituto respecto a la calidad y calfidez en la atencién, de manera general sefalan
que es buena, pero hay demora por el escasc personal y también por la tardanza en
el sello del SUMI para ser cubiertos por este seguro. El trato es bueno f)ero se puede
mejorar, tomando en cuenta la calidad de los pacientes.

Los entrevistados manifiestan que fueron informados sobre el diagndstico vy
tratamiento por la oncéloga. La ayuda psicolégica se brinda a la familia en el
tratamiento mismo, otra entrevistada sefialé que no la recibid. El tratamiento es
gratuito.

2.1 .2.3 Proyecto de Ley para la Exencién de Impuestos

En conmemoracién al Dial Internacional Contra el Cancer Infantil, el diputado
Gustavo Serano presentd un proyecto de ley que plantea la exencidn del cobro del
Impuesto al Valor Agregado (IVA) y del [mpu‘esto a las Transacciones (IT) a todos los
medicamentos contra el cancer, fue presentado ante el Parlamento hoy por el
diputado Gustavo Serrano, del Movimiento Demd&crata Social.

La finalidad de la norma es rebajar el precio, hastaun 16%, de las medicinas para
que beneficien a miles de pacientes que padecen de cancer en Bolivia.

El proyecto fue presentado en el Hospital Oncolégico donde hubo un agasajo a los
nifios en el Dia Internacional del Cancer Infantil.
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Serrano dijo que en la mayoria de los casos no se puede acceder a un tratamiento
adecuado por falta de recursos econdmicos, por ello la importancia de su proyecto.
El diputado reveld que esta es la primera de un paquete de leyes que presentard en
la bUsqueda de que esta enfermedad tan grave sea mas tratable.

Agregd que el lunes el proyecto de ley entrard oficialmente a la Camara de Diputados
donde espera gue tenga buena acogida de parte de sus colegas del Movimiento
Al Socialismo (MAS) para que la aprueben lo mas pronto posible.

(Ruiz, 2017, Pag. 2)

2.1.2.4 Procedimiento para la Aplicaciéon del Régimen Tasa Cero del IVA

En virtud del cual el estado, denominado sujeto activo, exige a un deudor
denominado sujeto pasivo, el cumplimiento de una prestacion pecuniaria,
excepcionalmente en especie, esto es pues por obligacidn juridica fributaria debe
entenderse la cantidad debida por el sujeto pasivo al sujeto activo, cuyo pago
extingue a dicha obligacion.

Dispuesto por Ley N2 3249 Resolucion Normativa De Directorio N# 10.0012.06 La
Paz, abril 19 de 2006

¢) Documento que acredite el caracter de representante legal o Testimonio de poder
del representante legal o apoderado, en caso que éste no se encuentre registrado en
el padron de contribuyentes.

Il. Una vez realizadas las adecuaciones previamente senaladas, los sujetos pasivos
0 terceros responsables estardn habilitados para dosificar facturas sin derecho a
crédito fiscal, las cuales deberan consignar claramente la leyenda “Sin Derecho a
Crédito Fiscal IVA” {en original y copia).

. Las facturas sin derecho a crédito fiscal normadas en el paragrafo precedente,
s6lo podran ser emitidas para respaldar los servicios de transporte internacional de
carga por carretera, en los términos establecidos en la presente disposicion. En
caso que la Administracién Tributaria verifique la emision de éstas facturas para
respaldar operaciones gravadas, corresponderd sancionar al sujeto pasivo o tercero

responsable con la multa por incumplimiento a deberes formales establecida en el
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punto 6.4 del anexo A) de la RND N2 10-0021-04 de 11 de agosto de 2004,
independientemente de aplicarse el concepto de Deuda Tributaria y demas
sanciones por ilicitos previstas en la Ley N® 2492 de 2 de agosto de 2003, Codigo
Tributario Boliviano.

IV.A partir de la publicacién de la presente Resolucién, toda prestacion deservicio de
transporte internacional de carga por carretera, sujeta al beneficio fiscal, debera
estar respaldada por la emision de la correspondiente factura sin derecho a crédito
fiscal IVA.

V. En caso que los sujetos pasivos o terceros responsables alcanzados por el
beneficio, ademas de las operaciones gravadas a tasa cero en el IVA, realicen otras
actividades gravadas dentro el territorio nacional (excepto las sefaladas en el
Articulo 77 del Decreto Supremo N° 25870 de 11 de agosto de 2000, reglamento a la
Ley de Aduanas), continuaran emitiendo las facturas con derecho a crédito fiscal
conforme lo dispuesto en laR.A. N° 05-0043-99 de 13 de agoéto de 1999.
{Procedimiento para la aplicacion [VA, 2004, Pag. 3)

2.1.3 Marco Legal

La legislacién al respecto de las exenciones se remonta a afios anteriores donde se
promulgaron varias leyes y normas a favor de las fabricas textiles y la industria de la
mineria, esto en los departamentos de Oruro y Potosi proponiendo una exencion
tributaria con la finalidad de incentivar e impulsar inversiones privadas y nacionales.
Actualmente se cuenta con algunas otras exenciones como la exenciéon a los
vehiculos gubernamentales, la importaciéon de algunos productos y bienes en calidad
de donaciéon y una de las ultimas exenciones promulgadas como la aplicada a favor

de los Artistas Nacionales y las Tasa cero para la venta de libros.
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2.1.3.1 Constitucién Politica del Estado

La CPDE con base fundamentada en la Declaraciéon Universal de los Derechos
Humanos contempla y prioriza el derecho a la salud, el acceso a los servicios
médicos y el respeto a las tradiciones y costumbres; con |a finalidad de que cada
individuo pueda acceder a un servicio médico adecuado y respaldado por su
gobierno en sociedad. El mismo indica:

Titulo | Bases Fundamentales del Estado (Derechos, Deberes y Garantias)

Capitulo Segundo: Principios, Valores y Fines del Estado

Articulo 9

5. Garantizar el acceso de las personas a la educacion, a la salud y al trabajo.
(Constituciéon Politica del Estado, 2009, pag. 14)

Titulo HI Derechos fundamentales y garantias

Capitulo segundo: derechos fundamentales

Articulo 18

[. Todas las personas tienen derecho a la salud.

il. El Estado garantiza la inclusion y el acceso a la salud de todas las personas, sin
exclusion ni discriminacion alguna.

[ll. El sistema (nico de salud serd universal, gratuito, equitativo, intracultural,
intercultural, participativo, con calidad, calidez y control social. El sistema se basa en
los principios de solidaridad, eficiencia y corresponsabilidad y se desarrolla mediante
politicas plblicas en todos los niveles de gobierno.

(Constitucion Politica del Estado, 2009, pag. 17)

Seccién |l Derecho a la Salud y a la Seguridad Social

Articulo 37

El Estado tiene la obligacion indeclinable de garantizar y sostener el derecho a la
salud, que se constituye en una funcidn suprema y primera responsabilidad
financiera. Se priorizara la promocion de la salud y la prevencion de las
enfermedades. {Constitucién Poitica del Estado, 2009, pag. 11)

Articulo 299
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ll. Las siguientes competencias se ejerceran de forma concurrente por el nivel central
del Estado y las entidades territoriales auténomas:

2. Gestion del sistema de salud y educacion.

(Constitucion Politica del Estado, 2009, pags. 74 , 75).

2.1.3.2 Ley 843

Respecto a la exencidn segun la Ley 843 modificada en la gestién 2014 se mantiene
las disposiciones en lo que se refiere a la importacion de medicamentos sin arancel,
es decir sin cobrar el impuesto correspondiente; tampoco se garantizar la cobertura a
medicamentos de dificil adquisicién ya que la norma aplica a la buena fe de las
diferentes entidades diplomaticas.

Con el presente modelo se pretende modificar esta ley y poder introducir en la misma
la posibilidad de adquirir medicamentos importantes para los tratamientos de
diferentes enfermedades de cancer en nifios.

Articulo 59 Estan exentos de este impuesto:

Los vehiculos automotores de propiedad del gobierno central, las prefecturas
departamentales, los gobiernos municipales y las instituciones publicas. Esta
franquicia no alcanza a los vehiculos automotores de las empresas p'ublicas. Los
vehiculos automotores pertenecientes a las misiones diplomaticas y consulares
extranjeras y a sus miembros acreditados en el pafs, con el motivo del directo
desempefo de su cargo y a condicién de reciprocidad. Asimismo, estan exentos lo
vehiculos automotores de los funcionarios extranjeros de organismos

internacionales, gobiernos extranjeros e instituciones oficiales extranjeras, con

motivo del directo desempefo de su cargo.
(Ley 843, 2014, pag. 125)




Capitulo 11

Articulo 14 Estardn exentos del impuesto

a) Los bienes importados por los miembros del cuerpo diplomatico acreditado en el
pais o personas y entidades o institucionés que tengan dicho status de acuerdo a
disposiciones  vigentes, convenios internacionales o reciprocidad con
determinados paises.

l) Ley N 1834 de mercado de valores de 31/03/1998, establece en su articulo 86 el

tratamiento tributario y la Ley 2064.

Articulo 86.-Tratamiento Tributario.

La cesién de los bienes o activos sujetos a procesos de titularizacion a cargo de las

sociedades titularizadoras, tanto al inicio como a la finalizacién del proceso, exenta

del Impuesto a las Transacciones {IT), del Impuesto al Valor Agregado (IVA) y del

pago de tasas de registro.

La exencidén de pago de tasas o derechos, de registro para la insc'ripcic’)n de los

bienes o activos cedidos para la constitucion del patrimonio auténomo, comprende el

correspondiente registro en derechos reales”.

(Ley 843, 2014, pag. 12)

2.1.3.3 Decreto Supremo N? 2193

El presente decreto proporciona la posibilidad de poder impor’tar medicamentos en
calidad de mercancias sin realizar ningln pago arancelario en aduana, asi mismo
facilita a los ministerios de salud y medio ambiente a poder importar medicamentos y
equipo médico con el mismo beneficio.

En este sentido es oportuno poder modificar la cantidad de envios en medicamentos,
mejorar su clasificacion y distribucién entre los centros médicos de tratamiento de
cancer, asi también incentivar al ministerio de salud gue cuenta con estudios e
investigaciones a poder contribuir en la mejora de 1a calidad de medicamentos para
darles un mejor uso y beneficio.

(28 de noviembre del 2014)Presidente Evo Morales Ayma

29




Considerando:

- Que el numeral 1 del Paragrafo | del Articulo 6 de la Ley N? 2492, de 2 de'agosto
de 2003, Codige Tributario Boliviano, determina que sélo la Ley puede crear,
modificar y suprimir tributos, definir el hecho generador de la obligacidn tributaria;
fijar la base imponible y alicuota o el limite maximo y minimo. de la misma; y
designar al sujeto pasivo.

Que el numeral 3 del Paragrafo | del Articulo 6 de la Ley N? 2492, establece que
sélo la Ley puede otorgar y suprimir exenciones, reducciones o beneficios.

- Que el Paragrafo | del Articulo 19 de la Ley N° 062, de 28 de noviembre de 2010,
del Presupuesto General del Estado - Gestion 2011, vigente por disposicion del
inciso d) de la Disposicién Final Segunda de la Ley N® 455, de 11 diciembre de
2013, del Presupuesto General del Estado - Gestidn 2014, dispone que Ia
importacion de mercancias donadas a entidades publicas directafnente desde el
exterior o adquiridas por éstas con recursos provenientes de cooperacion
financiera no reembolsable o de donacidn, ya sean destinadas a su propio uso o
para ser transferidas a otras entidades publicas, organ‘izaciones econdmico-
productivas y territoriaies, o beneficiarios finales de proyectos o programas de
caracter social o productivo, estara exenta dei pago total de los tributos aduaneros
aplicables. La tramitacion de las exenciones sera reglamentada mediante Decreto
Supremo.

- Que ¢l Paragrafo 1l del Articulo 19 de la Ley N? 062, vigente por disposicion del
inciso d} de la Disposicion Final Segunda de la Ley N® 455, determina que las
mercancias senaladas en el parrafo precedente podran ser transferidas a titulo
gratuito a entidades publicas, organizaciones econémico-productivas vy
territoriales, o a los destinatarios finales de proyectos, con la exencion total del
pago de tributos aduaneros de importacion y del Impuesto a las Transacciones -
[T.

Que el Paragrafo | del Articulo 28 del Decreto Supremo N® 1861, de 8 de enero de
2014, que reglamenta la aplicacion de la Ley N® 455, establece que estan exentas
del pago de tributos de importacién, las mercancias donadas en especie, Yy

aquellas adquiridas en el extranjero con recursos provenientes de donacion o
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cooperacién no reembolsable; destinadas a entidades plblicas para su propio uso
o para ser transferidas a otras entidades publicas, organizaciones economico-
productivas y territoriales o beneficiarios finales de proyectos o programas de
caracter social 0 productivo.

Que los Ministerios de la Presidencia, de Salud, y de Medio Ambiente y Agua,
presentaron solicitudes de exencién tributaria de importacién a la donacién de
computadoras; medicamentos, insumos médicos, vehiculos y un (1) Equipo
Analyzer Ley N° 2000 DX, cumpliendo con la presentacién de los requisitos
técnico - legales establecidos en la normativa vigente.

Que es necesario emitir un Decreto Supremo, que autorice la exencion del pago
total de tributos de importacion de las donaciones mencionadas.

En Consejo de Ministros, |

Articulo 1 (Objeto) El presente Decreto Supremo tiene por objeto autorizar la

exencién del pago total de los tributos de importacién a la donacién de mercancias a

favor de la Camara de Diputados de la Asamblea Legislativa Plurinabional, Ministerio

de Salud, y Ministerio de Medio Ambiente y Agua.

Articulo 2 (Autorizacién de exencién a la Camara de Diputados de la Asamblea

Legislativa Plurinacional) Se autoriza la exencién del pago total de los tributos de

importacién de ciento setenta (170) equipos de computacion con parte de recepcion

N2 201 2012 534984 - MASARI1209036 donados por la Agencia Coreana

NationallnformationSociety Agency - NIA, a favor de la Camara de Diputados de la

Asamblea Legislativa Plurinacional.

Articulo 3 (Autorizacion al Ministerio de Salud) Se autoriza las siguientes exenciones

a favor del Ministerio de Salud:

a. Exencion del pago total de los tributos de importacién- de un (1) envio de
medicamentos de quimioterapia y antibidticos, donados por la Asociacion de
Familiares y Amigos de Nifios con Cancer - AFANIC con parte de recepcion N°
711 2014 296259 - 075-34961463, a favor del Ministerio de Salud. La donacién
sera destinada al Instituto Oncoldgico del Oriente Boliviano del Departamento de
Santa Cruz, quedando el instituto, exento del pago de tributos de importacion y de

los impuestos por transferencia.
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. Exencion del pago total de los tributos de importacion de un (1) envio de

medicamentos, donados por fa Organizacion Mundial de la Salud, con parte de
recepcion N¢ 211 2014 329707 - 074-26097271, a favor del Ministerio de Salud
para el Programa Nacional de Zoonosis.

. Exencién del pago total de los tributos de importacion de un (1) envio de insumos

médicos, donacion realizada por MEDSHARE de Estados Unidos, con Parte de
Recepcion N° 201 2014 231061 - 563099039, a favor del Ministerio de Salud. La
donacion, serd destinada al Hospital de la Mujer de la Ciudad de La Paz,
quedando el hospital exento del pago de tributos de importacion y de los

impuestos por transferencia.

. Exencion del pago total de los tributos de importacion de un (1) envio de insumos

médicos, donacion realizada por MEDSHARE de Estados Unidos, con Parte de
Recepcién N2 201 2010 364760 - 551926950, a favor del Ministerio de Salud.
La donacion, serd destinada al Hospital de Clinicas de la Ciudad de La Paz,
guedando el hospital exento del pago de tributos de importacién y de los

impuestos por transferencia.

. Exencion del pago total de los tributos de importacion de un (1) envio de

medicamentos, donados por el Ministerio de Salud de la Republica Federativa de
Brasil, con parte de recepcion N2 211 2014 314670 - 133-41326644, a favor del
Ministerio de Salud para el Programa Nacional de Chagas.

. Exencion del pago total de los tributos de importacion de un (1) envio de insumos

médicos, donacidn realizada por la RepUblica de Cuba, con parte de recepcion N¢
211 2014 287382 - 133-55076615 a favor del Ministerio de Salud. La donacidn,
sera destinada al Programa Operacion Milagro de la Cooperacion de Cuba,
quedando el mismo, exento del pago de tributos de importacion y de los impuestos
por transferencia.(Decreto Supremo 2193, 2014)
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2.1.3.4 Codigo Tributario

Actualmente se cuenta con exenciones reguladas y en funcionamiento es decir que
se las aplica segun sus condiciones y limites; es de esta manera que se propone se
pueda introducir una exencién al VA a favor de la adquisicion de medicamentos para
tratamientos de enfermedades de cancer ya que en relacion a la finalidad con que se
las crearon las exenciones actuales regular y poner las condiciones a la exencion
planteada justificaria la idea principal de salvar ia vida de los nifios.

LEY 2492 Seccién | (Obligacidn Tributaria)

Articulo 19 (Exencion, Condiciones, Requisitos y Plazo).

l. Exencién es la dispensa de la obligacidn tributaria materia; establecida
expresamente por Ley.

ll. La Ley que establezca exenciones, debera especificar las condiciones y requisitos
exigidos para su procedencia, los tributos que comprende, si es total o f)arcial y en su
caso, el plazo de su duracion.

Articulo 20 (Vigencia e Inafectabilidad de las Exenciones).

. Cuando la Ley disponga expresamente que las exenciones deben ser formalizadas
ante la Administracion correspondiente, las exenciones tendran vigencia a partir de
su formalizacién.

Il. La exencién no se extiende a los tributos instituidos con posterioridad a su
establecimiento.

Il La exenci6n, con plazo indeterminado aun cuando fuera otorgada en funcion de
ciertas condiciones de hecho, puede ser derogada o modificada por Ley posterior.

IV. Cuando la exencion esté sujeta a plazo de duracién determinado, la modificacion
o derogacion de la Ley que la establezca no alcanzara a los sujetos que la hubieran
formalizado o se hubieran acogido a la exencién, quienes gozaran del beneficio

hasta la extincion de su plazo. (Codigo Tributario Boliviano, 2014, pags. 17,18)
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2.1.3.5 Ley General de Aduanas

Si bien la Ley de aduanas contempla a mercancias de diferente tipo, es importante
tomar en cuenta definir y poder modificar la ley a favor de la iniciativa para la
colaboracién a la recuperacion de los ninos con cancer dando un nuevo tratamiento a
las mercaderias relacionadas a medicamentos. Si bien es el cuerpo diplomatico el
autorizado a la importacion de medicamentos sin arancel, adicionar este beneficio a
medicamentos de alto cosio para las familias que cuentan con nifios enfermos de
cancer contribuiria de gran manera para la recuperacion de los nifios. Una de las
maneras de poder lograr un cambio es la posibilidad de poder incluir en estas
donaciones los medicamentos mas caros de los diferentes tratamientos de cancer.
En cada tratamiento en los problemas del cancer en niflos se necesitan
medicamentos especificos que normalmente son caros para el comprador final por
diferentes temas de cobros arancelarios, por lo que si bien la ley de adunas permite
la exencidn en la importacién de medicamentos en un plano muy general, se pueda
modificar para cuando se necesiten medicamentos de calidad especial para que los
mismos puedan tener este beneficio.

Articulo 28.- (Procedimiento para la Autorizacién de Exencién De Tribulos a
Donaciones) _ |

|. Estan exentas del pago de tributos de importacion, las mercancias donadas en
especie, y aquellas adquiridas en el extranjero con recursos provenientes de
donacion o cooperacidon no reembolsable; destinadas a entidades publicas para su
propic uso © para ser transferidas a otr'as entidades pulblicas, organizaciones
economico-productivas y territoriales o beneficiarios finales de proyectos o
programas de carédcter social o productivo.

li. Para la autorizacion de la exencién del pago de tributos aduaneros, se emitira un
Decreto Supremo mensual en el que se consolidaran las solicitudes de exencién que
sean presentadas hasta el quince (15) de cada mes, por las entidades publicas
beneficiarias de las donaciones; excepcionalmenie se podra emitir mas de un
Decreto Supremo, cuando la exencién tributaria tenga cardcter de urgencia y

requiera atencién inmediata.
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Ill. Las entidades del sector publico, a través del Ministerio cabeza de sector,
presentaran al Ministerio de la Presidencia su proyecto de Decreto Supremo
adjuntando los correspondientes informes técnico y juridico, asf como los siguientes
requisitos:

a. Para donaciones de mercancias:

1. Certificado de donacion, el cual contara con el visado consular de la
representacion diplomaética de Bolivia en el pais de procedencia de la mercancia
donada, excepto cuando se trate de donaciones de gobierno a gobierno, de
organismos internacionales o de lugares donde el pais no cuente con consulados;

2. Datos del donante;

3. Valor de la donacion;

4. Descripcion de la mercancia, la cantidad, y unidad de medida de la misma {bultos
unidades, cajas, pallets, etc.) y, en el caso de vehiculos automotores se debe
especificar la marca, modelo, numero de chasis y motor; '

5. Destino de la donacién y, cuando corresponda, el proyecto en el que se enmarca;
6. Parte de recepcion de mercancias; '

7. Documento de embarqgue.

b. Para mercancias adquiridas en el extranjero, con recursos de donacidn o
cooperacién no reembolsable: '

1. Convenio y/o contrato debidamente registrado en el Vice ministerio de Inversion
Publica y Financiamiento Externo;

2. Datos del donante;

3. Valor de la donacion;

4. Descripcion de la mercancia, la cantidad y unidad de medida de la misma (bultos,
unidades, cajas, pallets, etc.) vy, en el caso de vehiculos automotores se debe
especificar la marca, el modelo, nimero de chasis y motor;

5. Destino de la donacion y, cuando corresponda, el proyectd en el gue se enmarca;
6. Parte de recepcion de mercancias;

7. Documento de embargue,

8. Factura comercial;
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9. En el caso de entidades publicas que no pertenezcan al Organo Ejecutivo, el
proyecto de norma sera presentado dependiendo de la naturaleza de la mercancia, a
través del Ministerio correspondiente, cumpliendo los requisitos anteriormente
senalados.

[V. A efectos de regularizacion del despacho de importacion, se debera cumplir con
los requisitos exigidos por la normativa aduanera, independientemente a la obtencidn
de la exencidn tributaria. _ |

V. Las entidades publicas beneficiarias de la exencién, deberan prever en sus
presupuestos institucionales los gastos por concepto de almacenaje, transporie y
otros gastos operativos. '

VI. En caso de donaciones destinadas a la atencidén de emergencias y desastres, se
aplicara lo dispuesto en la normativa aduanera referente a envios de socorro.

VIl. Las solicitudes seran consideradas por el Ministerio de Economia y Finanzas

Plblicas y la Aduana Nacional, en el marco de sus competencias.
(Ley General de Aduanas, 2015, pags. 57,58)

2.1.3.7 Facturacién para Artistas Nacionales sin Derecho a Crédito Fiscal
Resolucion Normativa de Directorio

Considerando:

Que el Articulo 13 de la Ley N° 843 (Texto Ordenado Vigente), concordante con el
Articulo 13 del Decreto Supremo N?¢ 21530, Reglamento del Impuesto del Valor
Agregado, faculta a la Administracién Tributaria a normar y reglamentar la forma de
emision de facturas, notas fiscales o documentos equivalentes, ademas de los
registros que deben llevar los sujetos pasivos o terceros responsables del impuesto.
Que el Articulo 6 de la Ley N2 2492 de 2 de agosto de 2003, Codigo Tributario
Boliviano, establece que solo la Ley puede otorgar y suprimir exenciones,
reducciones o beneficios.

Que el Articulo 1 de la Ley N° 2206 de 30 de mayo de 2001, libera del pago de los
Impuestos al Valor Agregado - [VA, a las Transacciones - IT y sobre las Utilidades de
las Empresas - |UE, a las actividades de produccién, presentacion y difusion de
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eventos, teatro, danza, musica nacional, pintura, escultura y cine que sean
producidos por artistas bolivianos. Asimismo, el Decreto Supremo N? 1241 de 23 de
mayo de 2012, reglamenta su aplicacién para todos los artistas bolivianos, como
para personas naturales o juridicas vinculadas a dichas actividades.

Que el Paragrafo Il del Articulo 4 del Decreto Supremo N° 1241 de 23 de mayo de
2012, establece que la Administracion Tributaria autorizara la dosificacion de
entradas o boletos sin derecho a crédito fiscal. Que de conformidad al Inciso p) del
Articulo 19 del Decreto Supremo N® 26462 de 22 de diciembre de 2001, el Presidente
Ejecutivo del Servicio de Impuestos Nacionales en uso de sus atribuciones y en
aplicacion del Inciso a) del Numeral 1 de la Resolucion Administrativa de Directorio
Ne 09-0011- 02 de 28 de agosto de 2002, se encuentra facultado a suscribir
Resoluciones Normativas de Directorio.

Por Tanto: E! Presidente Ejecutivo a.i. del Servicio de Impuestos Nacionales, a
nombre del Directorio de la !nstitucién, en uso de las facultades conferidas por el
Articulo 64 de la Ley N° 2492 de 2 de agosto de 2003, Codigo Tributario Boliviano y
las disposiciones precedentemente citadas, Resuelve: Articulo 1.- {Objeto)
Reglamentar el procedimiento para autorizar la dosificacién de facturas “Sin Derecho
a Crédito Fiscal’, en las actividades de produccién, presentacion y difusién de
eventos gque sean producidos por artistas bolivianos en el marco de lo previsto en ia
Ley N? 2206 de 30 de mayo de 2001 y Paragrafo | del Articulo 4 del Decreto
Supremo N° 1241 de 23 de mayo de 2012.

Articulo 2.- (Procedimiento de Autorizacién de Dosificacion de Facturas Sin Derecho
a Crédito Fiscal para Attistas Nacionales) Los artistas nacionales, personas
naturales, juridicas y/o empresas unipersonales que organicen eventos artisticos
exclusivamente con artistas nacionales, solicitaran auforizacién de dosificacion de
facturas “Sin Derecho a Crédito Fiscal’, tengan o no Numero de ldentificacién
Tributaria - NIT, en plataforma de atencién al contribuyente de la jurisdiccién a la que
corresponde su NIT y en caso de no contar con éste, en la Distrital donde se
desarrollara e! espectaculo pablico. |

|. Cuando la solicitud de dosificacién sea realizada por el propio artista nacional,

debera presentar los siguientes documentos: a) Fotocopia simple del certificado de
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registro en el “Sistemna Plurinacional de Registro de Artistas Bolivianos”. b) Original
y fotocopia del documento de identidad (Cl o RUN). ¢) Original y fotocopia del
contrato de alquiler o documento que acredite el uso del espacio y/o escenario de
propiedad del Gobierno Central o Municipal, especificando la(s) fecha(s) de
presentacion del Espectaculo Publico, o la Certificacion de auspicio del Ministerio
de Culturas o de las Entidades Territoriales Auténomas. d). Detalle firmado por el
artista nacional con la{s) fecha{s) de presentacion, nombre(s) del evento(s),
precios y cantidades de facturas “Sin Derecho a Crédito Fiscal” solicitadas. 1I.
Cuando la solicitud de dosificacion sea realizada por una persona natural para un
espectaculo con caracter eventual, debera presentar los siguientes documentos:
a) Fotocopia simple del o los certificados de registro en el “Sistema Plurinacional
de Registro de los Artistas Bolivianos” y de la persona natural vinculada a la
actividad artistica. b) Original y fotocopia del documento de identidad (Cl, RUN o
Carnet de Extranjeria), del titular o representante de los artistas. ‘c) Original y
fotocopia del contrato de alquiler o documento que acredite el uso del espacio y/o
escenario de propiedad del Gobierno Central o Municipal, especificando la(s)
fecha(s) de presentacion del Espectéaculo Publico, o la Certificacion de auspicio del
Ministerio de Culturas o de las Entidades Territoriales Autdénomas. d) Original y
fotocopia del contrato o documento equivalente del representante del evento con
el o los artistas, que incluya el detalle de los artistas participantes y establezca las
condiciones de contraprestacion de servicios. e) Detalle firmado por el organizador
con fa(s) fecha(s) de presentacion, nombre(s) del evento(s), precios y cantidades
de facturas “Sin Derecho a Crédito Fiscal” solicitadas. |
Si la persona natural citada en este paragrafo, solicita una segunda dosificacién “Sin
Derecho a Crédito Fiscal” para la realizacion de un nuevo evento en el mismo afio y
en la misma jurisdiccién, debera tramitar la obtencion de su NIT. lll. Cuando la
solicitud de dosificacién sea realizada por personas juridicas y/o empresas
unipersonales, podran solicitar autorizacién de dosificacion de facturas “Sin Derecho
a Crédito Fiscal”, en plataforma de atencién al contribuyente de la jurisdiccion a la
que pertenece su registro al Nimero de Identificacion Tributaria - NIT, debiendo

presentar los siguientes documentos:
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a) Fotocopia simple dei certificado de registro en el "Sistema Plurinacional de
Registro de Artistas Bolivianos”, alcanzados por el paragrafo | del Articuto 3 del
Decreto Supremo N? 1241, de 23 de mayo de 2012, |

b) Original y fotocopia del documento de identidad (CI, RUN o Carnet de
Extranjeria), del representante legal o apoderado, registrado en el Padrén
Nacional de Contribuyentes.

¢) Original y fotocopia del contrato de alquiller o documento gue acredite el uso del
espacio y/o escenario de propiedad del Gobiemno Central o Municipal,
especificando la(s) fecha(s) de presentacién del Espectaculo Publico, o la
Certificacién de auspicio del Ministerio de Culturas o de las Entidades Territoriales
Auténomas.

d) Original y fotocopia del contrato o documento equivalente del representante legal
del evento con el o los artistas y/o representantes de los mismos, que establezca
las condiciones de contraprestacion de servicios. ‘

e) Detalle firmado por el titular, representante legal y/o apoderado con la(s) fecha(s)
de presentacion, nombre(s) de! evento(s), precios y cantidades de facturas “Sin
Derecho a Crédito Fiscal” solicitadas. En el caso de exhibicion de peliculas de
produccion nacional, no se aplica lo dispuesto en los Incisos a) y d}, debiendo
adjuntar el documento que acredite la difusion de una pelicula de produccion
nacional.

Articulo 3.- (Exclusién de la Emisién de Resolucién Administrativa de Autorizacion)

Los sujetos pasivos alcanzados por la presente Resolucion Normativa, quedan

excluidos de la obtencion de una Resolucion Administrativa de Autorizacion,

establecida en el Paragrafo 11 del Articulo 31 de la Resolucién Normativa de

Directorio N 10-0016-07 de 18 de mayo de 2007, debiendo el documento de

autorizacién de dosificacién “Sin Derecho a Crédito Fiscal” ser llenado en el

Formulario 1500 “Solicitud de Dosificacion”, emitido por la Administracién Tributaria.

Articulo 4.- (Caracteristicas de la dosificacion de facturas) . La solicitud de

dosificacién de facturas (boletos o entradas), debe efectuarse por cada valor

asignado a las entradas, utilizando la modalidad de facturacion pre-valorada. . La

informacion minima a consignarse en estas facturas “Sin Derecho a Crédito Fiscal”,
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es la establecida en el Paragrafo | del Articulo 10 de la Resolucion Normativa de

Directoric 10-0016-07 de 18 de mayo de 2007, consignando en ia parte central la

leyenda de “Factura Artistas Nacionales” y como Subtitulo “Sin Derecho a Crédito

Fiscal™.

ll. Cuando el organizador realice dosificaciones con NIT genérico, necesariamente
las compras relacionadas a la actividad, deben ser efectuadas con el mismo
namero de NIT. Articulo 5.- {Factura Sin Derecho a Crédito Fiscal) Se entendera
que para fines de aplicacion de la presente reglamentacion, los “boletos o
entradas” referidos en el Paragrafo 1l del Articulo 4 del Decreto Supremo N® 1241,
en aplicacién a lo establecido en el Paragrafo | del Articulo 44 de la Resolucion
Normativa N2 10-0016-07 de 18 de mayo de 2007, son documentos equivalentes a
las “Facturas Sin Derecho a Crédito Fiscal”. Articulo 6.- (Controi) Para fines de
control, el area de Recaudaciones remitird la informacion de las dosificaciones
“Sin Derecho a Crédito Fiscal” de eventos realizados por artistas rfacionales al
area de Fiscalizacion de su junsdiccion. (Resolucion Normativa de Directorio,
2012, pags. 1,2,3)

2.2 Referencias Tedricas Conceptuales

A continuacién definimos los conceptos mas importantes, referente a la exencion.

2.2.1 Exencion Tributaria

La exencion tributaria, es la liberacién de una persona fisica moral por disposicion
legal, de la obligacion de pagar contribuciones al Estado. Franquicias concedidas a
los contribuyentes, para no grabar ciertos actos, operaciones o utilidades, con
impuesto establecidos por leyes o decretos.

Segin algunos autores la exencion del Impuesto al Valor Agregado a ciertos
productos (normalmente los esenciales o de primera necesidad),rompe la cadena de
débitos y créditos fiscales ocasionando distorsiones, por ejemplo, es posible gue

algin sistema tributario pretenda disminuir el costo de los medicamentos
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otorgandoles una exencion en el VA, para lo que ha de ocurrir es gue los
productores de medicamentos han de comprar insumos para poder fabricar sus
productos t los haran con el IVA incluido, puesto que los proveedores de insumos no
tienen exenciones ,por tanto, los embaces materias primas y otros insumos que son
facturados tendran que ser cargados en un 100% al costo debido a que sus ventas
del producto acabado {los medicamentos) estan exentos y por ello sus compras no
tendran derecho al impuesto del crédito fiscal, ese rompimiento de la cadena de vitos
y créditos distorsionan los precios al no obtener el resultado esperado de la rebaja de
precios; por esa causa nuestro pais ha decidido no contemplar exenciones salvo

casos muy limitados.

2.2.2 Impuesto al Valor Agregado

Es un impueste neutro, puesto que grava las ventas en todas las ‘etapas con
alicuotas uniformes y admite la posibilidad de computar como crédito fiscal el
impuesto pagado en las compras. El productor y/o comerciante no incluye en sus
costos al IVA, como en definitiva quien proporciona los fondos para el impuesto es el
consumidor final, se dice que el IVA es neutro para los sujetos pasivos del gravamen.
En apariencia es de sencilla recaudacion y fiscalizacion puesto que el fisco puede
efectuar controles cruzados, entre los débitos declarados por los vendedores y los
créditos fiscales utilizados por los compradores.

Un tipico impuesto a las venlas alcanza casi sin excepcion a todo fipo de ingreso,
como ser, los subsidios por desocupacion, a los beneficios de la seguridad social, los
ingresos ilicitos, etc., puesto que quienes perciben esos ingresos, en algdn momento
han de gastarlos {al comprar con factura} y en ese momento estaran pagando el IVA,
es decir, no importa de donde provenga el ingreso, lo Unico que importa es que se
gaste y de inmediato se presenta la carga tributaria. En realidad lo tinico gue se salva

del impuesto son los ahorros y los propios impuestos. {Valdez Montoya, 2016}
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CAPITULO 1l
MARCO METODOLOGICO

En el presente capitulo se definira el procedimiento para responder el planteamiento
del problema, generando una estrategia posible para el cumplimiento de los objetivos
planteados.

3.1 Disefio Metodolégico

Para el presente documento se optard por el método descriptivo con [a finalidad de
lograr el objetivo planteado identificando las caracteristicas, propiedades,
dimensiones y regularidades del tema de estudio.

3.2 Fases Metodologicas

- Elaboracién del perfil de investigacion ,
La mortandad en la tematica de cancer de nifios en los “centros de referencia”
como se los denomina a los hospitales oncoldgicos de La Paz, Cochabamba y
Santa Cruz, obedece a diferentes factores, puesto gue en nuestro pais, la ninez

esla poblacién con mayor grado de vulneracién de sus derechos humanos, por la

falta de politicas plblicas integrales y normas econémicas y de proteccion
especial.
Entre estos factores, se ha considerado el alarmante incremento de nifas y ninos
con cancer, las estadisticas a nivel de la regién y especificamente en Bolivia
demuestran Ia prioridad con la que se precisa atender a este grupo; por otra parte
las condiciones en las que se brinda este servicio en los “centros de referencia’,
la falta de hospitales con unidades de oncologia pediatrica en los otros
departamentos, el costo que implica el tratamiento tanto para el Estado como
para la familia, la ausencia de una norma nacional, protocolos y procedimientos y
la falta de una politica especifica.

- Compilacion bibliogréfica

42




Para el presente tema de investigacion se considerd la informacion proporcionada
por:

- Hospital del Nifo “Dr. Qvidio Aliaga” en La Paz

- Hospital “Manuel Asencio Villarroel” en Cochabamba

- Instituto Oncolégico del Oriente Boliviano en Santa Cruz.

En cuanto a la legislacion, en relacion al proposite del presente tema se verificod la

gaceta oficial de Bolivia.
3.3 Técnicas de Investigacion

Para el presente trabajo se utilizé la técnica de Observacion, ya que sobre esta se
sustentan todas las demas y establece la relacion basica, entre el sujeto que observa

y el sujeto que es observado, que es el inicio de toda comprension de la realidad.
3.3.1 Observacion

Actualmente es posible viabilizar la legislacion para la implementacion de una
exencién tributaria tal es el caso de la exencion aplicada a los musicos.

El presidente Ejecutivo del Servicio de Impuestos Nacionales, Roberto Ugarte Q., dijo
que transcurridos once afos de la vigencia de la Ley N® 2206 fue promulgado el
decreto 1241, que permite a la Administracién Tributaria establecer los requisitos y
procedimientos mediante los cuales los artistas bolivianos accederan a las
exenciones de los impuestos al Valor Agregado (IVA), Transacciones (iT) y a las
Utilidades (IU) para las aclividades de produccién, presentacion y difusion de
eventos.

Asimismo, la disposicion normativa establece que las personas naturales y juridicas
que realicen eventos artisticos en los que participen arlistas extranjeros, en territorio
nacional, deben estar legaimente establecidas y constituidas en el pafs y cumplir con
todos los requisitos exigidos para el efecto por la Administracién Tributaria, mediante

resolucion expresa coordinada con el Ministerio de Culturas.
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Asi también se tiene registrado y se constaté que existe la intencién de poder
proponer una ley referente al tema planteado, como es el caso del Diputado Gustavo

Serrang.
3.4 Universo o Poblacion de Referencia

Segun los estudios realizados demuestran el incremento de la perdida de la vida en
nifios y nifias en nuestro pais a consecuencia de la gran debilidad que presentan los
centros de atencién para poder ayudar a las familias con nifios afectados por céancer,
dado gue es la economia la principal causa de estos decesos.

De acuerdo a la infermacién proporcionada por el Programa de Enfermedades No
Transmisibies, durante el periodo 2011 — 2012 los centros de salud que prestan
servicios de oncologia atendieron a 475 niflos con cancer, de los cuales 57 % eran
del sexo masculino y 43% del sexo femenino. ‘

El centro de salud que atendié a la mayor cantidad de casos de cancer infantil
durante los periodos 2011 — 2012 fue el Instituto Oncolégico del Oriente Boliviano
con el 48,2 % de los casos, en segundo lugar el hospital del Nifio “Dr. Ovidio Aliaga”
con el 32,4 % vy el tercer lugar el hospital Manuel Asencio Villarroel que atendié al
19,3 % de los pacientes.

La frecuencia de casos nuevos de cancer infantil diagnosticados en Bolivia fue de
374 durante el periodo 2011 — 2012. Durante la gestion 2011, se registré 197 nuevos
casos a nivel nacional y 177 durante la gestion 2012.

Las cifras sefialadas no significan que la incidencia de casos de cancer infantil
estuviera bajando, sino que los casos nuevos de cancer solo bajaron en el hospital
del Nifio “Dr. Ovidio Aliaga” por encontrarse rebasados en su capacidad, lo que
obligd a no recibir mas nifios para su atencion. |

Los 7 tipos de cancer méas frecuentes en hiflos son por orden de frecuencia:
Leucemias (48 %); Linfomas (13%); Retinoblastoma (7,7 %); Tumores cerebrales
(5,1%); Tumores de Higado (4,0%); Tumor de Wilms (4,0%); Rabdomiosarcoma y
sarcoma de partes blandas (3,5%).
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Respecto a la mortalidad por cancer infantil, es muy alta en el pais, siendo la
principal razon la inaccesibilidad a tratamientos médicos cuyo costo anual esté es-
timado en aproximadamente Bs. 90.000 por paciente, mismos que incluye el
tratamiento de quimioterapias y los multiples estudios de laboratorio, gabinete e in-

tervenciones quirlrgicas en algunos casos.
3.5 Delimitacién Geografica

En relacion al objetivo del presente documento se tiene como principal area de
accion los hospitales y centros con la especialidad de oncologia principalmente los
siguientes centros de referencia a nivel nacional:

- Hospital del Nifio “Dr. Ovidio Aliaga” en La Paz

- Hospital “Manuel Asencio Villarroel” en Cochabamba

- Instituto Oncolégico del Oriente Boliviano en Santa Cruz.

3.6 Delimitacion Temporal

Se ha iniciado a partir de la gestién 2015 y se culmina esta etapa monografica en el

primer semestre de 2017.
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3.7 Presupuesto

Para la elaboracién del Presente trabajo se incurrié en ios siguientes gastos:

Tabla N° 2 Presupuesto de Investigacion

Fotocopias
Anillado
Impresién
Empastado
Otros
TOTAL

10 Bs.
20 Bs.
138 Bs.
300 Bs.
100 Bs.
568 Bs.

Fuente: Elaboracion Propia
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CAPITULO IV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusiones

De lo analizado durante toda la investigacién del trabajo, caimos en cuenta que
nuestro Sistema de Salud en General carece de insumos y profesionales médicos
actualizados de acuerdo a su area, y ni qué decir del tema de infraestructura, ya que
muchos de los hospitales publicos fueron construidos hace décadas sin tener el
debido mantenimiento y ampliacién respectiva, ya la poblacion que necesita este tipo
de atenciones incrementd hasta la fecha.

Observamos gue el tema del cancer infantil es un tema de responsabilidad de todos;
es un mal que agueja a la poblacion mas wvulnerable, quienes aln no tienen
conciencia de los derechos que tienen en cuanto a salud y del costo que implica su
tratamiento para sus familias. Muchos de elios nacen con el mal, por lo tanto ia
calidad de vida y su desarrollo normal como nifios se ve truncada. La exencién dei
ILV.A. (13%) ayudaria de alguna manera a tener un acceso mds razonable a los
medicamentos que se requieren en el tratamiento, pero sabemos que no es
suficiente, este sector necesita, ademas del tema de farmacos, infraestructura
adecuada y profesionales formados en el area de oncologia pediatrica, que no exista
solo tres centros especializados en el pafs, sino uno en cada departamento, que el
médico oncélogo no sea solo uno si no mas, gue las enfermeras tengan formacion en
atencion a nifios y sobretodo apoyo econdmico a las familias.

Nuestro Gobierno estd en la obligacion de brindar una mejor calidad de vida para
todos, tomando en cuenta que nuestro Estado Plurinacional se fundamenta en la

base del “Vivir Bien”.
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4.2. Recomendaciones

Recomendamos trabajar de manera conjunta como sociedad para reclamar mejoras
en nuestro sistema de salud, si bien este proyecto ya se encuentra como Proyecto de
Ley en la Camara de Dipulados, esle porcentaje de exencién no tendria que ser el

Unico incentivo sino también reclamar nuestro derecho de acceso a la salud.
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ANEXOS

Anexo N° 1 Publicacion Periddico La Razén
Sintomas del Cancer Infantil
Diagnostico de cancer infantil es tardio,
cuando el mal se expandié
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Los padres de Elias {11 afios) no se dejan vencer por la leucemia que padece su hijo. El
diagndstico fae tardio v el cancer causéd estragos en su organismo. Al igual que en este caso,
en mas de la mitad de los nifios que padecen esta enfermedad la deteccion se hace tarde.

El laboraterio de la Unidad de Biologia Molecular de la Universidad Mayor de San Andres
{UMSA), que es de referencia nacional, detecta cada afo unos 250 nifios con leucemia, de un
promedio de 350 casos que se reportan en Bolivia, segin la Organizacién Panamericana de
1a Salud (OPS).

“De inicio diagnosticibamos cinco pacientes con lencemia por afio, ahora llegamos a 250,
pero no son todos los existentes pues se calenla que hay hasta 350 solo de este tipo de cancer,
12 cifra se eleva si se suman los otros tipes de cancer”, explicd el director del laboraterio e
investigador, Ricarde Amaru.




Anexo N° 2 Publicacion Periodico La Razon

Piden ley para tratamiento de cancer infantil

Er meros de ses meses res merores munercn er e Hospita de Nifie
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adres de familia v voluntarios que apovan a nifios v adolescentes que padecen de cincer
infantil pidieron una lev que permita a los menores acceder de forma gratuita a
quimioterapias y radioterapias en todos los centros de salud publica del pais. Aver hubo un
acto simbolico por el Dia Internacional del Cancer Infantil.

“Necesitamos una lev clara que no solo incluva al Ministerio de Salud. también deben estar
otros minister:os v sectores. Nuestro objetivo debe ser bajar la incidencia del cincer infantil,
porgue muchos ninos llegan a los hospitales cuando la enfermedad esta avanzada v hasta



Anexo N° 3 Propuesta de Ley en Conmemoracion al Dia Internacional del
Cancer Infantil 2017

Proponen liberar de impuestos a medicinas
contra el cancer

Con la medida se abarataran hasta el 16% de los costos de los medicamentos
para beneficiar a miles de pacientes en €l pais
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f

El diputado Serrano hizo el anuncio de su proyecto de ley con ocasion de la visita al
Ornicoldgico en ef Dla internacional def Cancer Infanti

Por su tercer aniversario. el Ventura hMall puso en marcha su campana
denominada ‘shopping night' o compras nocturnas. 1a cual consiste en
descuentos que van entre un 20 v 70 % en diferentes tiendas del centro
comercial. Ademas, hoy en la noche celebrara con una torta para sus clientes.

Un comunicado del Ventura Mall informo que el viemes y sabado se atendid
con un horario diferenciado (de 11:00 a 23:00 horas) ¥ que hoy, el tltimo dia de
la campafia. se atendera hasta la medianoche. buscando gue un mayor
numero de personas se beneficien.

Por ejemplo, en Baby Corp se ofrecen prendas de vestir para bebés y ninos de
2 a 8 arios con descuentos desde un 20% hasta un 50%. También tiene coches
Yy cunas corrales con rebajas.

En ofra tienda se ofertan poleras tipo polo y camisas para varones de la marca
Hummer hasta con un 70% de descuento, ademas de ropa para nifios de la
marca Fox, ambos de origen panameno.
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